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9. Mαlignant Lymphomaの放射線治療に関する統計
的観察
小沢弘惰
千大放射線科における 1958，.._1966年の聞に悪性リン
パ腫の診断のもとに治療を受けた患者は 110名で，男 67
名，女 43名。組織学的分頻によれば，細網肉腫が最も
多く 68名，次いで，ホジキン民病 20名，リンパ肉腫 19
名，その他 3名であり，外国報告例と比較して，細網肉
腫の多いのが特徴的である。臨床進度は山下，金田等に
従った。千大では，第 I期-23名，第 I期-24名，第
四期-62名で進行した症例が多くみられた。次に， 1958 
，.._1962年の 5年聞について，その 5年生存率を調べてみ
ると，第 I期-54.5%，第I期ー13.6%，第11期では生
存者はなかった。すなわち，第I，第11期では充分な治
療成績が得られなかった。最後に， 5年生存を得たー症
例について報告した。 
10. Rat再生肝の核酸代謝に関する研究
碓井貞仁
合成麻薬 Levorphanolを用いて， Rat再生肝におけ
る合成の研究を行なった。
肝の Median及び Laterallobesを切除し， 13時間
後に，残りの肝をとり出して，これを再生肝として用い
た。新しく合成される RNAを標識するために， 32p 0.5 
mg/ratを屠殺前 120分に，静脈内注射，また陥害をみ
るために， Levo. 0.2mgjratを， 32p注射前 30分に，
腹腔内に注射。
とり出した肝より， SDS-フェノー Jレ法にて核小体，
40，.10を抽出し，これをRNA細胞質のクロマチン，
%庶糖密度勾配上で， 39，000回転， 6時間遠心して，そ
の吸光度及び，放射能のパターンを調べた。① 10分後
に核小体的 SRNAにとりこまれた放射能は，時間と
ともに， 35S，28Sと移行し， 2時間後に，細胞質に現
われる。② Levoは，細胞質のリボソーム RNA(185，385) 
の合成を阻害し， 4Sには関係しない。③大量の Levo
を投与すると吸光度のパターンの乱れがみられる。
以上のことが実験成績より証明された。 
11. 臓器移植におけるヒ卜 Tー グロプリン免疫抗体の
利用について
木内政寛
腎移植後の流血中抗体の検出法として，家兎腎を使用
するタ{ムス消費試験を行なって見たところ，拒絶反応
の時期にある腎移植患者血清ではクームス血清の消費が
著しく，流血中に腎臓と反応する抗体が増加しているこ
とを示唆する成績を得たので，今後さらにこの方法の検
討を重ねるが，今回はこの試験に使用するクームス血清
の作製についての吟味を行なった。
人血清中の異種血球凝集素を家兎血球に吸着せしめた
ものを抗原とし，家兎を免疫して得た血清について検討
したが，クームス血清としての力価は 2048倍でかなり
高いものであり，クームス血清作製法としてすぐれたも
のであることを知った。免疫電気泳動の成績では，主に 
7・G グロプリンに対応する抗体であり，吸収によってグ
トG ロプリンのみとすることが可能であった。 
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千葉大学滝沢教授の提唱する癌のいわゆる Mesen四 
chymodystrophieおよび Mesenchymolyseの概念の
確立について，更に検索を重ねた。
前回同様，剖検例を用い，単純増殖性腸ポリ{プ 5例
を加えて 27例，異型増殖性腸ポリ{プ3例， 腸癌4例
を加えて 14例の合計 44例について，ヘマトキシリン・
エオ汐ン染色の他に各種の特殊染色を行なった。
ワン・ギーソン染色では癌実質に接する謬原線維は染
色性が乏しく不規則に赤染し，融解が見られ，アザン・
マロリー染色では癌実質に接する謬原線維はアニリン青
に対する染色性を失い，その断裂，融解が見られる。 
PAS反応では癌実質に接する謬原線維の反応は不規則
に減少している。鍍銀染色では癌実質に接する細かい噌
銀線維は消失し，太いは善銀線維に断裂，崩壊が認められ
る。川村・矢崎氏コロイドズダン脂肪染色では癌実質に
接する間葉性細胞の原形質内には大小不規則な脂肪小滴
が認められる。 
13. 特発性食道拡張症の成因に関する基礎的研究
とくに視床下部破壊菌の食道運動について
原輝彦
特発性飯道拡張症と中枢神経系との関連を追求するた
めに，猫 39匹を使い両側 Hvm(Nudl.Ventro-medi-
alis hypothalami)を通電破壊した。破壊後 7日以上生
存し， nJ吐・首振り運動及び食道X線像の変化を示し
たものを成功例とし対照例と比較対照した。成功例は 3
例で，食道X線像は食道壁の緊張弱く食道下部・噴門
部が紡錘状を呈し入口部に撃縮像がみられた。食道内圧
曲線は水負荷により内圧変化を示さず，食道筋電図も水
負荷により burstが消失し全く atonieの状態を示し
